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CAPPE04D.rtf - (04/2001)

OGGETTO:
Domanda di autorizzazione al trasferimento della sede di un esercizio di somministrazione alimenti e bevande - Legge 25.8.1991 n.287.

Il sottoscritto ……………………………………………….……..……… nato a ………………….…..…….. 

il ………………………….. residente a ………………………….……………….……….. Cap. ………….…

 Via ……………………………………………………...………… n. ……. tel. ….….……/…………………..

 Codice Fiscale ………………………………………..,
nella sua qualità di : 
( titolare di impresa individuale

oppure 

( legale rappresentante della Società ……….………....…...……..……………….

 con sede legale a ………..…………….……… Cap. …….… Via ……………….………………….……..…….

 n. …… codice fiscale  ……………………………….…………...….. coincidente con il numero di iscrizione

nel Registro delle Imprese della Camera di Commercio di ….…………….………………….;
premesso che

il dichiarante è titolare dell’esercizio in Via /Piazza ……………………….………………… n…………

di cui alle autorizzazioni amministrative n…….………. e n…..………… rilasciate in data ….………….

per la somministrazione di alimenti e bevande, delle tipologie  ( A    ( B    ( C    ( D
CHIEDE

l’autorizzazione a trasferire l’esercizio sopraindicato in una nuova sede nei locali ubicati in  Via/Piazza

………………………………………….. n………….., la cui superficie complessiva di mq. …………,

sarà così ripartita :


ristorazione - (tipologia A) 

mq. ……………

somministrazione di alimenti e bevande - (tipologia B o D) mq. ………..
somministrazione con trattenimenti  - (tipologia C)

 mq. ………….

magazzini e servizi 
mq. ………………

Allegati: ( planimetria dei locali, in scala adeguata, indicante la ripartizione tecnico funzionale degli spazi comprese le vie di entrata e di uscita, redatta secondo le modalità stabilite dai criteri comunali.

Informativa ai sensi dell’art.10 legge 31.12.1996 n.675  (art.48 DPR 28.12.2000 n.445)

Il sottoscritto autorizza il trattamento dei dati forniti per l’espletamento di funzioni istituzionali da parte del Comune, solo con modalità e procedure strettamente necessarie per le operazioni e i servizi connessi con i procedimenti e i provvedimenti che lo riguardano. 

data ……………………………….

firma 

…………………………………………………………………..

Al SIGNOR SINDACO


del Comune di  





…………………………………………








